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Abstract 
Through implementing hierarchical management and monitor, improving and perfecting the hospital nurse training mechanism, 
implementing wages and labor outcomes in association with mechanism, further cultivating high-quality and high-level nursing 
management personnel, constantly improving quality, which maximize all the nursing staff 's enthusiasm and creativity, enhance the 
cohesion of nursing team, and improve the quality of hospital care. 
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【摘要】通过实施分层管理，逐层监控，完善和健全医院护士培训机制，实现工资待遇与劳动成果挂钩机制，进一步培养高
素质、高层次的护理管理人才，持续质量改进，从而最大限度地发挥了全体护理人员的积极性和创造性，提升了护理队伍的
凝聚力，提高了医院的护理质量。 
【关键词】分层管理；护理质量 
随着社会经济的不断发展及医学模式由生物医学模式向生物、心理、社会医学模式的转变，护理专业
的范围不断拓展，护理工作已被赋予新的内涵，护士角色开始向多元化发展[1]。在经济全球化的进程中，
护理领域的国际化交流与合作日益扩大，对中国护理教育、护士队伍建设、护理管理及护理服务模式产生
了深远影响。科室内的护理人员如何分工、工作流程是否合理直接决定着护士的工作效率及劳动强度，明
确护理人员的责任与分工也直接反映出了护理质量的高低[2]。如何利用现有的人力资源，科学合理的安排
护理工作，激发护理人员的潜能，改善护理质量护理管理水平已成为护理管理工作者期待解决的问题[3]。
中国护理人员进行分层岗位聘任势在必行。分层管理是近年发展起来的新兴护理管理模式[4]。世界上许多
国家已经将护理人员分成不同的级别，明确划分各级的岗位职责，提出了“级别特异性的能力”这一概念，
即根据一项设计好的标准来塑造不同级别护理人员的工作能力[5]，对护士实施护士分层管理，遵循能级对
应，动态调整的原则，同时配以相应的绩效考核制度、激励制度等。取得了较满意的效果，提高了基础护
理的工作质量，提高了护理人员的综合素质和专业技术水平[6]。增加了出院病人的满意度和健康教育的覆
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盖率[7]。另外，对护理人员的人力资源加以合理配备和科学管理，直接关系到医院的工作质量，进而直接
影响到护理质量[8]。单位时间压力增加和不合理管理的都会引发护理质量问题[9]。 
1 护理管理现状 
（1）学历高低都干一样工作。（2）能力强弱都干一样工作。（3）工作量大小薪酬区别不大。（4）
护理技术难易薪酬体现不明显。 
中国医疗机构中的护理人员，不论年龄、学历、职称，都采用同样的管理方式，这是不科学的，也不
利于护理队伍的健康发展，一直以来，在医院护理管理中，存在着不同职称、不同层级护士工作职责难以
区分的问题，给医院的护理人力资源管理带来许多困惑，近年来，护理人员流失，护理队伍不稳定，原因
是多方面的，其中没有对其进行分层次管理是很重要的原因之一。中国科协对全国护士从业状况的调查，
其中 49.1%的护士认为薪酬没有体现岗位职责和绩效的差别。 
2 护理分层管理发展趋势 
对护理人员进行分层管理，不仅是护理队伍内部发展的需要，也是广大护理人员自身专业发展的必然
需求[10]，更是科学管理护理队伍的要求,护理人员结构配置是否合理直接关系到护理工作的效率和决策的质
量[11]。通过对护理人员实施分层使用管理，让最适合的护士在最佳的时间内出现在最需要的岗位上，既调
动了护士学习及工作的主动性和积极性，又是中国现阶段适应医疗改革及护理学科发展的一条良策;是使以
病人为中心的整体护理工作模式健康稳步提高的可靠保证。 
3 护理分层管理对策 
分层管理是根据本医院护士队伍的具体情况，按照护士的年资、职称、工作阅历的性质、考核能力，
对护士进行 3～4 个层次的分级，使护士按照能级对病人实施专业护理，以保证病人分级护理的质量，满足
病人康复需要，满足医生治疗需要，合理使用护士资源[12]。根据护士从业时间，工作能力，学历等综合因
素划分 3 个护理层次。在全院范围内择优录取三级岗护士(护理组长)临床工作 10 年以上的护士，主管护师
及以上人员，负责危重病人管理、健康教育及护理质量的把关，负责培训及带教工作，适当参与夜班工作,
每个病区设立 2 名，再由护士长及三级岗护士根据病区的实际情况和要求聘用二级岗护士,大专以上学历或
护师以上职称 2 年，且临床工作时间在 4 年以上的执行护师负责临床各项治疗、辅助带教，参与夜班倒班
工作，余下的为一级岗护士,国家注册护士，助理护士，负责患者基础护理、辅助治疗、医嘱处置，参与夜
班倒班工作。在临床护理工作中护士分层管理按照岗位职责划分，使护理人员责权明确，既保证了工作的
顺利进行，又更加体现出对患者的高度负责，同时也提高了护理质量[13]。使护理人员“以病人为中心”的
服务得到真正的体现。设岗后，提高了患者满意度，确保了护理安全[14]。 
3.1 健全护理质控逐级监控  实施分管副院长-护理部[护士长-护理组长（主管护师）-执行护师-辅助护士]
层级管理模式，合理调整临床护士队伍结构，提高护理人员素质，将护理岗位工作职责、技术要求与护士
的分层次管理有机结合，充分发挥不同层次护士的作用[15]。分管副院长直接领导下的护理质量管理委员会，
实施院控、科控、自控、互控监控网络，使之有机结合，相互制约，达到按层、逐级控制的目的，促使各
项工作始终处于可控状态，以形成一个良好的质控循环系统。做到层层把关，环环相扣，保证护理质量持
续稳步上升。 
3.2 建立分层培训机制  当今社会，医学科学技术迅猛发展，护理学科的内涵和外延不断扩展，人们的健
康需求日益增长，对护士的知识和技能提出了严峻考验，对在职护士进行有效培训是护理管理者面临的紧
迫任务[16]。护理人员的水平是参差不齐的，各层级的护理人员对培训的需求也不一致。高年资的主管护师
需要的是新技术、新业务开发及护理科学研究，培训如何运用新的护理管理理念进行护理质量管理。执行
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护士需要的培训是如何进行持续的护理质量管理，高难度的护理技术操作，如何实施安全护理，护理核心
制度如何应用及担任护理教学。助理护士需要培训的是规章制度学习、素质教育、基本护理理论学习和护
理技能训练，在以往的培训中没有明确的层级关系，现在通过对护理人员的分层管理分层培训让低年资的
护理人员在临床工作中就有自己的老师，也发挥高年资护理人员传帮带的作用。通过系统培训护士工作更
加专业化，业务水平显著提高，使得科室工作效率大幅度提升，各项工作得以有序、保质保量地完成。  
3.3 实现了工资待遇与劳动成果挂钩机制  每个岗位都具有相应的任职条件、相应的积点并与奖金挂钩。
打破“铁工资”，增加危机感，做到“按岗取酬、岗变薪变、优绩优酬、同工同酬”，形成上岗靠表现，
工资依奉献的竞争奖励机制。医院在分配上坚持向关键岗位和优秀人才倾斜。使岗位重要、技术复杂、责
任重大、贡献突出的人员待遇高于一般工作人员，体现多劳多得，重劳多得，护理风险大多得，节假日多
得，这样就留住了关键人才，增强了职工的凝聚力，激发了职工的创造性。尤其是年轻骨干看到了实现自
身价值的机会和希望，为人才的脱颖而出创造了良好的外部环境，同时承担不同的工作任务，以利于科室
工作的协调配合[17]。 
3.4 完善和健全了医院护士培养机制，进一步培养高素质、高层次的护理管理人才  护理管理人才是指政
治素质好，护理业务精，有一定管理潜能并有志于护理管理工作的护理人员，经组织系统开发，培养，成
为合格的护理管理者[18]。强化主管护士的岗位职责，培养其管理能力，提高了病人满意度，主管护士在疾
病“早发现、早诊断、早治疗”的二级预防管理中发挥了重要的作用，护士的成就感、满意度也增加了[19]。 
4 小结 
医院医疗护理服务质量的衡量标准是医院医疗服务的有效性和舒适感[20]。开展分层管理，使得护理管
理者的管理理念得到更新，缓解护理人员紧张，增强了护士长统筹兼顾，各级协调的管理能力，提升管理
艺术，使得上下级的关系更为融洽。随着管理体制不断完善，各层护理人员分工合作，紧密配合护士长工
作，增强护理工作队伍的凝聚力，激发护士工作的积极性，护士工作更加专业化，业务水平显著提高，使
得科室工作效率大幅度提升，各项工作得以有序、保质保量地完成。科室护士更加人性化地对待每一个患
者，能够营造出和谐良好的护患关系，从而化解矛盾，减少纠纷，达到领导、护士、患者及其家属均满意
的效果。 
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